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RESUMO: O tratamento de hemodiálise sobrecarrega a maioria dos sistemas do corpo, sendo que o 
respiratório é o mais acometido. Por este motivo, este estudo objetivou comparar a função pulmonar de pessoas 
com doença renal crônica no pré e pós tratamento de hemodiálise. Trata-se de uma pesquisa preliminar, descritiva 
com abordagem quantitativa, realizada na Fundação Pró-Rim, unidade da cidade de Balneário Camboriú, 
Santa Catarina. Participaram da pesquisa pessoas com doença renal crônica que realizavam tratamento de 
hemodiálise, selecionados aleatoriamente segundo os critérios de inclusão, que foram: adultos de ambos os 
sexos, independente do tempo de início do tratamento e que conseguissem finalizar o teste de espirometria. A 
função pulmonar foi avaliada através do teste de espirometria, utilizando para análise os seguintes parâmetros: 
capacidade vital forçada (CVF), volume expiratório forçado no primeiro segundo (VEF1), índice de Tiffeneau 
(VEF1/CVF) e Pico de Fluxo Expiratório (PFE). A espirometria foi realizada em repouso, antes e após o 
tratamento de hemodiálise, pelo menos três vezes e no máximo oito vezes, evitando-se a fadiga muscular 
respiratória. Os resultados da espirometria foram expressos em porcentagem (%). Para análise dos dados foi 
utilizada estatística descritiva simples. Foi utilizado o test-t de Student para comparação dos dados entre pré e 
pós tratamento de hemodiálise, considerando como nível de significância p<0,05. Participaram desta pesquisa 
18 pessoas, com idade média de 56 anos. O valor médio obtido da CVF pré hemodiálise foi de 137,33% e pós 
hemodiálise foi de 138,78%, não apresentando diferença estatística significativa entre pré e pós (p = 0,47). O 
valor médio obtido do VEF1 pré hemodiálise foi de 96,67% e o valor médio obtido pós hemodiálise foi de 93%, 
também não apresentando diferença estatística significativa entre pré e pós (p = 0,33). O valor médio obtido 
pelo VEF1/CVF pré hemodiálise foi de 60,81% e pós hemodiálise foi de 74,83%, não apresentando diferença 
estatística significativa entre pré e pós (p = 0,28). O valor médio obtido do PFE pré hemodiálise foi de 67,22% 
e pós hemodiálise foi de 59,72%, também não apresentando diferença estatística significativa entre pré e pós 
(p = 0,23). Concluindo que as médias da CVF e do VEF1 pré e pós hemodiálise apresentaram-se superiores ao 
valor de referência que é 80%. Contudo as médias do índice de Tiffenau e do PFE apresentaram-se inferiores 
ao valor de referência, demonstrando no primeiro distúrbio ventilatório obstrutivo e no segundo, limitação 
ao fluxo aéreo expiratório, ou seja, um comprometimento no sistema respiratório do tipo obstrutivo. Este 
comprometimento está presente pré hemodiálise e não difere estatisticamente significativa pós-hemodiálise. 
Esse resultado preliminar demonstra a necessidade de ampliação da amostra desta pesquisa, pela importância 
do conhecimento desses parâmetros para auxílio aos profissionais da saúde na tomada de decisões visando um 
tratamento ampliado de saúde.
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